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Introduzione
I fitoestrogeni si suddividono in tre classi principa-
li: gli isoflavoni, i lignani ed i cumestani. Gli isoflavo-
ni possono essere assunti in grandi quantità con la die-
ta essendo presenti in elevate concentrazioni, soprat-
tutto per i primi, nei composti a base di soia (latte di
soia, tofu), ma anche lenticchie, piselli, fagioli etc. La
principale fonte alimentare dei lignani è costituita dai
semi di lino che contengono quantità di lignani supe-
riori (da 100 a 800 volte) a tutte le altre fonti vegetali.
I cumestani sono presenti nei semi di girasole ed i ger-
mogli di fagioli.
I lignani permangono nel sangue dopo l’assunzio-
ne un tempo maggiore degli isoflavoni. Gli isoflavoni
ed i lignani, presentano velocità di assorbimento diffe-
renti, con più rapido assorbimento per gli isoflavoni
con presenza nel sangue già a 4 ore, mentre i lignani
solo dopo 9 ore. Le due diverse velocità di assorbimen-
to delle due classi di composti, fanno sì che la combi-
nazione di isoflavoni e lignani garantisca il raggiungi-
mento di livelli nel sangue dei prodotti più velocemen-
te e il mantenimento di elevati livelli nell’arco delle 24
ore. Queste considerazioni suggeriscono come l’utiliz-
zo di preparazioni che includano varie classi di fitoe-
strogeni possano meglio rispondere all’utilizzo clinico
dei fitoestrogeni nella sindrome climaterica.
Il fitocomplesso DT56a
Il fitocomplesso DT56a (Femarelle) è una formu-
lazione di fitoestrogeni che include isoflavoni, lignani
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e cumestani. Un procedimento di estrazione enzimati-
ca conferisce al preparato una maggiore biodisponibi-
lità, mentre la tecnologia freeze-dry consente di man-
tenere intatte le proprietà dell’intera famiglia dei fitoe-
strogeni. Gli isoflavoni, i lignani ed i cumestani espli-
cano attività modulatrice sui recettori estrogenici, in
senso agonista o antagonista, in qualità di Phyto Selec-
tive Estrogen Receptor Modulator (Phyto-SERM)
(Somjen D, Yoles I, 2003). 
Diversamente dai fitoestrogeni presenti in natura,
quelli presenti in questo fitocomplesso sono soprattut-
to agliconi e quindi subito assorbibili. Il preparato in-
clude inoltre 108 mg di semi di lino per migliorare
l’assorbimento a livello intestinale (Yoles I, et al.,
2003).
Profilo clinico del complesso DT56a
Alcuni studi clinici permettono attualmente di iden-
tificare un profilo di efficacia di tale preparazione nei
confronti della sintomatologia climaterica e rispetto al-
la prevenzione della osteopenia/osteoporosi post meno-
pausale. In particolare in uno studio clinico controllato
randomizzato in doppio cieco che ha incluso 80 donne
sane in post menopausa (definita come assenza di me-
struazioni da 6 mesi o più, FSH>30mU/ml, estradiolo
<150pmol/l) e che ha confrontato basse (344 mg/die di
estratto fermentato di soia) vs alte dosi (644 mg/die di
estratto fermentato di soia) somministrate per 12 mesi,
si è osservata una riduzione del numero di vampate
maggiore al 70% già una settimana dopo l’inizio del
trattamento e tale riduzione si è mantenuta nel tempo.
Questi effetti non erano accompagnati da modifiche dei
parametri ormonali ematici, come dimostrato dai valo-
ri costanti di ormone follicolo stimolante (FSH), di
estradiolo e di ormone tireostimolante (TSH) sia a 3
che a 12 mesi di trattamento (Yoles I, et al., 2004).
Con riferimento alla prevenzione della
ostepenia/osteoporosi alcuni studi su animali hanno
mostrato un effetto di DT56a nella modulazione del
turn over osseo (Somjen D et al., 2005).
In uno studio prospettico in doppio cieco condot-
to su 98 donne sane in post menopausa (definita come
assenza di mestruazioni da 6 mesi o più,
FSH>30mU/ml, estradiolo <150pmol/l) e che ha con-
frontato basse (344 mg/die di estratto fermentato di
soia più calcio fosfato 250 mg die e Vitamina E natu-
rale 8mg) vs alte dosi (644 mg/die di estratto fermen-
tato di soia) somministrate per 12 mesi, si è osservata
nel gruppo trattato con alte dosi una crescita del valo-
re della densità minerale ossea dopo 12 mesi di tratta-
mento pari al 3.6% per il rachide lombare e del 2% al
collo del femore (Somjen D, Yoles I, 2007). 
Infine, con riferimento al possibile effetto sui tessu-
ti mammari, in uno studio condotto in vitro, Femarel-
le non ha mostrato alcuna capacità di stimolare la cre-
scita di cellule MCF-7 di carcinoma mammario anche
a concentrazioni di gran lunga superiori a quelle con-
siderate efficaci (Yoles I, Lilling G, 2007). 
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